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Resumo: Este trabalho objetivou sintetizar a partir de uma revisão bibliográfica todo percurso 
histórico e geográfico da Fasciola hepatica pelo Brasil, correlacionando os fatos com seu ciclo 
de vida. A literatura consultada revela que F. hepatica é um parasita que necessita obrigatori-
amente de dois hospedeiros para completar seu ciclo de vida: o caramujo Lymnaea, hospedei-
ro intermediário, e o hospedeiro definitivo, que pode ser de diversas espécies de vertebrados, 
inclusive o homem. Com tantos hospedeiros, o parasita vem sendo continuamente transpor-
tado para ambientes com temperatura moderadas e disponibilidade de água, favoráveis ao 
seu desenvolvimento. Sua história no Brasil inicia-se em 1918, na região Sul. Nas décadas se-
guintes, esse trematódeo se expandiu geograficamente até alcançar a região Norte. Logo, con-
clui-se que há perspectivas da F. hepatica atingir todo o território brasileiro nos próximos anos. 
Palavras-chave: Fasciolose. Hospedeiro. Lymnaea. 
 
Fasciola hepatica: ecology and historical-geographical trajectory in Brazil 
Abstract: This work aimed to synthesize from a bibliographical review all historical and geo-
graphic trajectory of Fasciola hepatica by Brazil, correlating facts with its life cycle. The litera-
ture consulted reveals F. hepatica is a parasite that requires two hosts to complete its life cy-
cle, the intermediate host being the Lymnaea snail and the definitive hosts, several species of 
vertebrates including man. With so many hosts the parasite has been continuously transported 
to environments favorable to its development, which includes moderate temperature and wa-
ter availability. Its history in Brazil begins in 1918 in the South, over the years this trematódeo 
has expanded geographically until reaching the North region in the last decades. Therefore, it 
is concluded that there are prospects for F. hepatica to reach the entire Brazilian territory in 
the coming years. 




Fasciola hepatica é um parasita perten-
cente ao filo Platyhelminthes por ser ace-
lomado, achatado dorsoventralmente, com 
sistema digestório incompleto, sendo des-
provido de aparelhos respiratório, circulató-
rio, exo ou endoesqueleto; incluído na clas-
se Trematoda por serem parasitas não-
segmentados, e ainda inseridos na subclas-
se Digenea por necessitar de dois hospedei-
ros para completar seu ciclo de vida (NE-
VES; MELO; LINARDI, 2005) 
A trajetória do F. hepatica no mundo é 
tão antiga quanto a história da humanida-
de. Achados paleontológicos na Alemanha, 
datados de 3.000 a.C., revelam a presença 
de ovos desse trematódeo em restos hu-
manos e de bovinos, mostrando que já era 
encontrado no velho mundo (BRAVO, 
2007). Na história, o primeiro registro de F. 
hepatica teria se dado no século IX no Tra-
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tado de Saúde Animal do Mundo Árabe, 
quando é citada “uma doença de fígado” 
em ovinos, sendo o primeiro trematódeo a 
ter seu ciclo de vida descrito em 1882 na 
Alemanha (MENDES, 2007).  
De acordo com a Parasitologia, o F. hepa-
tica pode ser enquadrado como parasita 
heteroxênico, eurixenico e acidental, por-
tanto possui diversos hospedeiros de dife-
rentes espécies (NEVES; MELO; LINARDI, 
2005), deste modo, são suscetíveis de se-
rem transportados por inúmeras espécies 
de animais para as mais diferentes regiões 
do planeta. Dessa forma, esse parasita al-
cançou uma distribuição geográfica quase 
cosmopolita, podendo ser encontrado em 
áreas de todos os continentes, exceto a An-
tártida (GOMES, 2006). Atualmente, esse 
parasita encontra-se mundialmente disse-
minado, albergando rebanhos e humanos. 
De acordo com a literatura científica, a in-
fecção humana varia entre 2,4 milhões de 
pessoas (ALVES; MARTINS, 2013) a 17 mi-
lhões (BRAVO, 2007) em 40 países (GOMES, 
2006). Entre os países atingidos pelo trema-
tódeo está o Brasil, que acumula uma histó-
ria recente no contexto mundial desse or-
ganismo. Portanto, realizou-se este estudo 
bibliográfico com o objetivo de sintetizar a 
história e distribuição geográfica da F. he-
patica no país, correlacionando com o ciclo 
biológico do mesmo. 
Para alcançar o objetivo foi feito uma 
busca bibliográfica a partir de seleção de 
produções científicas coletadas do domínio 
eletrônico Scielo, no qual se utilizou os 
principais termos indexadores: “Fasciola 
hepática” + Brasil + história + distribuição, 
dentre outros. Além de pesquisas em sites 
de relevância veterinária e livros de parasi-
tologia. O trabalho encontra-se estruturado 
em apenas um capítulo sintetizando todos 
os principais fatos encontrados na literatu-




O ciclo de vida de F. hepatica consiste em 
seis etapas após a eclosão do ovo, passando 
pelos estágios larvares de miracídio, espo-
rocisto, rédia, cercária e metacercária e fi-
nalmente a forma adulta que produz ovos. 
Esse complexo ciclo só pode ocorrer se 
houver condições favoráveis, principalmen-
te diante de temperaturas moderadas.  
Temperaturas entre 10°C a 30°C; pH 7 
com variações entre 4,2 a 9,0; ambiente 
aeróbico e presença de água são condições 
necessárias para o desenvolvimento embri-
onário e eclosão do ovo com consequente 
emissão da larva ciliada denominada mira-
cídio que mede 220-500 μm por 70-80 μm, 
com vida útil de 8 a 10 horas em um ambi-
ente aquático favorável, onde a mesma na-
da até encontrar um hospedeiro intermedi-
ário (COSTA, 2010). 
A F. hepatica tem como hospedeiro in-
termediário caramujos do gênero Lymnaea, 
sendo o mais comum no Brasil é a espécie 
Lymnaea columela. Contudo, o miracídio 
pode penetrar em diversas espécies de mo-
luscos aquáticos, ocasionado a morte ime-
diata da larva se esta penetrar no hospedei-
ro errado (NEVES, 2005). Após penetração 
no caramujo, o miracídio perde os cílios, 
migra através dos vasos sanguíneos ou ca-
nais linfáticos até à região periesofágica, 
transforma-se em esporocisto e depois se 
desenvolve na hepatopâncreas até atingir 
600 a 700 μm (COSTA, 2010). Do desenvol-
vimento dos esporocistos originam-se as 
rédias que medem cerca de 1 a 3 mm de 
comprimento e tem alguma capacidade de 
movimentação, estas dão origem às cercá-
Fasciola hepatica: ecologia e trajetória histórico-geográfica pelo Brasil  11 
Estação Científica (UNIFAP)                                                                             https://periodicos.unifap.br/index.php/estacao 
ISSN 2179-1902                                                                                                        Macapá, v. 7, n. 2, p. 09-19, maio/ago. 2017 
rias, que se assemelham a um girino e po-
dem ter 300 μm de diâmetro e 600 μm de 
cauda (COSTA, 2010). Após 7 a 8 semanas 
da infecção, as cercárias abandonam o ca-
racol devido à elevação da temperatura e 
luminosidade. No entanto, a emissão não 
ocorre abaixo dos 12⁰ C nem acima dos 25⁰ 
C. Após a emissão, as cercárias perdem a 
cauda e fixam-se por meio da ventosa ven-
tral a plantas, encistando-se e transforman-
do-se em metacercárias (COSTA, 2010). As 
metacercárias possuem 0.20 a 0.25 mm e 
são semelhantes a grãos de areia, sendo 
esta a forma infectante para o hospedeiro 
definitivo. Elas conseguem sobreviver no 
ambiente exterior sob certas condições, 
tolerando melhor o frio (abaixo de -10⁰C), 
mas são bastante sensíveis ao calor e à des-
secação (COSTA, 2010). 
Nota-se que a água, tempo e temperatu-
ra são fatores preponderantes para o de-
senvolvimento larval da F. hepatica, embo-
ra alguns pesquisadores divirjam sobre al-
guns fatos. Como exemplo, cita-se o traba-
lho de Neves (2005) que discorda de Costa 
(2010) ao mencionar, por exemplo, que a 
faixa de temperatura para o desenvolvi-
mento embrionário é de 25-30°C; que a vi-
da média do mirácidio é de 6 horas; que a 
emissão das cercárias do corpo do molusco 
ocorre à temperatura de 26°C e que tam-
bém a metacercária tolera temperatura 
mínima de 5°C. Possivelmente, as divergên-
cias entre os autores devam-se às diferen-
ças ecológicas, ambientais e climáticas en-
tre as localidades estudadas. A publicação 
de Costa (2010) é referente ao ciclo de vida 
da F. hepatica em Portugal, baseados em 
estudos realizados naquele país, enquanto 
que a publicação de Neves (2005) faz refe-
rência a fatos ocorridos no Brasil, a partir da 
chegada do trematódeo no país.  
Desse modo, considerando as condições 
naturais muito distintas entre o Brasil e Por-
tugal, sugere-se que a F. hepatica esteja se 
tornando evolutivamente adaptável a dife-
rentes condições climáticas. Todavia, embo-
ra haja diferença entre medidas exatas de 
temperatura, é notório na literatura que o 
desenvolvimento larval do F. hepatica se dê 
em temperaturas amenas, não excedendo 
30°C, mescladas ainda a disponibilidade 
hídrica e periodicidade, ao passo que altas 
temperaturas e ressecamento impedem tal 
desenvolvimento. Este fato se torna uma 
possível justificativa para a ocorrência pre-
dominante, mas não exclusiva, desse para-
sita em regiões frias ou temperadas. As 
maiores prevalências deste helminto no 
mundo se dão na região dos Andes, Cuba, 
Oriente Médio e Europa Ocidental, enquan-
to que no Brasil predominam-se na porção 
sul do país (SEHABIAGUE, 2010). 
Ainda discorrendo sobre o ciclo biológico 
deste organismo, o processo de desenvol-
vimento não se encerra com as formações 
de metacercárias, pois a partir destas dá-se 
origem a outro processo do ciclo de vida do 
trematódeo, conhecida por alguns autores 
por fase intramamífero (COSTA, 2010), ten-
do em vista que a maioria dos hospedeiros 
definitivos do verme são mamíferos.  
A infecção natural do hospedeiro defini-
tivo ocorre por meio da ingestão das meta-
cercárias contidas em água ou vegetais con-
taminados. Uma vez instalado no interior 
do hospedeiro definitivo, as metacercárias 
que não são eliminadas nas fezes, desencis-
tam-se, atravessam a parede do intestino, 
alcançam a cavidade peritoneal e chegam 
ao fígado. Neste órgão, as formas já adultas 
atingem a maturidade sexual em quatro 
semanas e começam a eliminar até 20.000 
ovos/dia para a bílis e depois para as fezes, 
12  Oliveira e Resende 
Estação Científica (UNIFAP)                                                                             https://periodicos.unifap.br/index.php/estacao 
ISSN 2179-1902                                                                                                        Macapá, v. 7, n. 2, p. 09-19, maio/ago. 2017 
reiniciando o ciclo (COSTA, 2010) o qual é 
representado na Figura 1, a seguir: 
 
Figura 1: Ciclo de biológico da Fasciola hepática 
Figure 1: Biological cycle of Fasciola hepatica 
 
Fonte: Roberts & Janovy (2009) apud Levy et al. (2017) 
 
As lesões causadas pelo deslocamento 
do verme no fígado do hospedeiro definiti-
vo acarretam na enfermidade denominada 
fasciolose que consiste basicamente na in-
flamação do fígado e ductos biliares (NE-
VES, 2005), sendo uma das principais doen-
ças do gado bovino e ovino no mundo, en-
quanto que no homem embora seja menos 
severa, ela é considerada pela Organização 
Mundial da Saúde (OMS) como doença tro-
pical negligenciada, emergente e grave 
problema de saúde pública em alguns paí-
ses (SEHABIAGUE, 2010). 
A F. hepatica tem como hospedeiros de-
finitivos bovinos, ovinos e humanos poden-
do também infectar outros ruminantes co-
mo os caprinos, zebuínos, bubalinos, etc; 
carnívoros, suínos e equinos, com menor 
frequência; mamíferos selvagens como os 
logomorfos e cervídeos; roedores; aves 
(COSTA, 2010) e camelídeos (LEVY; MA-
TEUS; PINTO, 2017).  
Testes em laboratório demonstraram 
que o parasita se adapta bem no organismo 
do sagui (Callithrix penicillata), podendo 
este primata servir de modelo experimen-
tal, além do que, primatas do gênero Maca-
ca e o marsupial Vombatus hirsutus tam-
bém demonstraram suscetibilidade para 
serem infectados (MENDES, 2006). 
Diante da gama de possíveis hospedeiros 
definitivos deste platelminto, percebe-se o 
quanto ele é ecologicamente versátil e a-
daptável, e isso favorece sua expansão geo-
gráfica de ocorrência, que por sua vez im-
plica no surgimento de surtos de fasciolose 
tanto em rebanhos quanto em humanos, 
gerando uma preocupação econômica e de 
saúde pública no mundo.  
Nessa conjuntura, se por um lado a tem-
peratura constitui um fator limitante para a 
distribuição e expansão ecológica do F. he-
patica, por outro, a diversidade de hospe-
deiros possibilita a disseminação do helmin-
to por diversas regiões do mundo, tanto 
pelo fato de haver grande número de espé-
cies de hospedeiros definitivos, quanto pela 
ampla distribuição geográfica do hospedei-
ro intermediário. 
Provavelmente, em virtude da versatili-
dade deste trematódeo digenético, ele hoje 
pode ser encontrado em várias partes do 
mundo, havendo ocorrências em quase to-
talidade da Europa, Ásia e Américas, países 
do Norte da África, zonas frias da África do 
Sul, Austrália e Nova Zelândia (LEVY; MA-
TEUS; PINTO, 2017). 
Nesse contexto, anteriormente descrito, 
na medida em que parasitas são transpor-
tados por seus hospedeiros, sejam eles ho-
mens ou animais, através das migrações, 
com o advento dos transportes aéreo e ma-
rítimo, muitas espécies de parasitas invadi-
ram o Brasil (CHARME; BATOULI-SANTOS; 
BRANDÃO, 2008).  
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No caso em especial da F. hepatica, sua 
primeira notificação no Brasil ocorreu no 
ano de 1918, numa infecção de bovinos e 
ovinos no Estado do Rio Grande do Sul (NE-
VES; MELO; LINARDI, 2005) poucos anos 
após, em 1921, Adolfo Lutz fez o primeiro 
registro de caramujos Lymnea cubensis in-
fectados por F. hepática no município de 
Três Rios, Estado do Rio de Janeiro, e em 
1930 a 1932 o parasito já estava tão disse-
minado no Rio Grande do Sul que dados de 
um frigorífico apontavam que 10,6% dos 
animais abatidos estavam infectados, en-
quanto que em 1940 foi publicado o primei-
ro caso em Minas Gerais, de um bovino in-
fectado no município de Viçosa (COELHO, 
2007). 
Após quarenta anos dos primeiros diag-
nósticos de fasciolose animal, em 1958 foi 
detectado o primeiro caso de fasciolose 
humana em uma criança de três anos de 
idade em Campo Grande, Estado do Mato 
Grosso do Sul. No ano de 1965 foram publi-
cados fatos sobre os sete primeiros casos 
de fasciolose humana no Vale do Paraíba, 
São Paulo, em sequência mais um caso em 
1967, em Cornélio Procópio, Estado do Pa-
raná (CORREA; FLEURY, 1971). Os relatos de 
fasciolose humana coincidem com a grande 
ocorrência de fasciolose animal nos Estados 
citados, uma vez que a doença após ter fi-
cado restrita nos Estados do Sul do Brasil, se 
expandiu para o Sudeste e Centro-Oeste, 
alcançando o Vale do Paraíba em São Paulo, 
e na sequência atingiu o Mato Grosso do 
Sul, espalhando-se por Minas Gerais (NE-
VES; MELO; LINARDI, 2005). 
Atualmente no Brasil, as áreas mais atin-
gidas pela F. hepatica estão localizadas no 
Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Paraná, 
São Paulo, sul de Minas Gerais e Rio de Ja-
neiro (ECHEVARRIA, 2004) podendo tam-
bém ser encontrada no Espírito Santo e Ma-
to Grosso do Sul (NEVES; MELO; LINARDI, 
2005) como pode ser observado na Figura 
2. 
 
Figura 2: Área endêmica da F. hepatica no Brasil 
Figure 2: Endemic area of F. hepatica in Brazil 
 
Fonte: Almeida (2010) 
 
Pela relação de Estados descritos no pa-
rágrafo anterior, ratificam-se os argumen-
tos anteriores que sugerem a temperatura 
moderada como um fator de favorecimento 
para o desenvolvimento do parasito, além 
da disponibilidade de água e do hospedeiro 
intermediário encontrado na localidade. 
Todavia, a expansão da F. hepatica tem 
demonstrado ser contínua, não se limitando 
à região Sul e sua migração para o Sudeste 
e Centro-Oeste do país não estagnou, com 
estudos apontando que sua migração é 
constante e progressiva. 
Ainda na época das notificações dos pri-
meiros casos de fasciolose humana no país, 
dois casos foram confirmados no Nordeste 
brasileiro, precisamente no município de 
Ilhéus na Bahia no ano de 1967 por Santos 
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et al. (apud CORREA; FLEURY, 1971). A con-
trovérsia neste fato é que as literaturas 
pesquisadas divergem se tais casos são au-
tóctones, ou seja, se a infecção se deu re-
almente na localidade onde os pacientes 
habitavam. 
Correa e Fleury (1971) foram alguns dos 
primeiros autores a se referirem às ocor-
rências de Ilhéus como casos autóctones. 
Posteriormente, Neves, Melo e Linardi 
(2005) afirmaram que os casos isolados de 
Ilhéus eram não-autóctones, e desse modo, 
o contágio pelo parasita não se deu no local 
onde os pacientes habitavam, podendo es-
tes terem contraído o parasita em outro 
lugar. Enquanto a dúvida persiste, a há indí-
cios na literatura de que o argumento de 
Neves, Melo e Linardi (2005) é o mais con-
sistente, considerando que a disponibilida-
de dos caramujos limnídeos é fator primor-
dial para a ocorrência de fasciolose. Contu-
do o primeiro registro de um limnídeo para 
o Nordeste só ocorreu em 1985 em Salva-
dor, Estado da Bahia, cerca de dezoito anos 
após os casos de Ilhéus (PARAENSE, 1986). 
Além disso, a literatura consultada não 
menciona casos de fasciolose animal na Ba-
hia. Embora Gomes (2003) mencione que 
houve casos isolados de fasciolose bovina 
na Bahia, o autor toma como base para essa 
afirmação a publicação de Paraense (1986), 
quando na verdade essa publicação trata do 
primeiro registro de L. columela na Bahia e 
não da F. hepática. 
Outros indícios duvidosos do desloca-
mento da F. hepatica para áreas não endê-
micas e atípicas foram relatados no Estado 
do Maranhão. Serra Freire (1999 apud A-
MARANTE, 2013) cita um registro impreciso 
de fasciolose em bovinos encontrados em 
Imperatriz, Maranhão. O autor questiona 
essa ocorrência, uma vez que não se sabia a 
origem dos animais, bem como não havia 
registros de caramujos limnídeos na área. 
Como já discutido antes, a presença de 
caramujos liminídeos constitui fator deter-
minante para o aparecimento da F. hepati-
ca, logo o a expansão do Lymnea pelo país 
sugere a expansão do trematódeo em ques-
tão. 
Hospedeiros intermediários de F. hepáti-
ca estão mais bem distribuídos nas regiões 
Sul, Sudeste e Centro-Oeste, contudo ocor-
rências isoladas já foram notificadas em 
outras regiões, sendo o segundo registro 
para a região Nordeste ter se dado em 
Campina Grande, Estado da Paraíba no ano 
de 1995 (ABÍLIO; WATANABE, 1998) e o ter-
ceiro e até então último registro que se tem 
notícia para o Nordeste provém do Estado 
do Ceará, no qual entre os anos de 2003 e 
2006 em um estudo sobre suscetibilidade 
da L. columela à infecção por F. hepática 
realizado em Minas Gerais, foram enviados 
50 caramujos desta espécie proveniente de 
Fortaleza, Estado do Ceará, para fins de 
comparação (COELHO, 2007).  
Para a região Norte do Brasil, que tam-
bém não é endêmica para a fasciolose, os 
primeiros registros de limnídeos se deram 
em 1983 no Estado do Amazonas, nos mu-
nicípios de Bejamin Constant e Manaus, 
seguido pelo munícipio de Tefé em 1985 
(PARAENSE, 1986) e nos últimos anos nesse 
Estado já foram descritos registros nas ci-
dades de Iranduba, Careiro e Coari; além de 
Rio Branco, Acre e Belém, Pará (MEDEIROS 
et al., 2014). 
Outros indícios relevantes da migração 
da F. hepatica para áreas não endêmicas é a 
presença de seus ovos detectados em expe-
rimentos laboratoriais, relacionado a estu-
dos de cunho sanitário de alimentos, tais 
como as hortaliças. Duque et al. (2014) ao 
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analisarem amostras de alface comerciali-
zados em Vitória da Conquista, Bahia, no 
ano de 2014, encontraram 12,5% de amos-
tras positivas para ovos de F. hepatica. De 
igual modo, Almeida et al. (2016) também 
encontrou positividade de 5,4% em amos-
tras de alfaces comercializados em Patos, 
Paraíba. 
Considerando que para o Estado da Ba-
hia já foram notificados casos de fasciolose 
humana e que tanto na Bahia como na Pa-
raíba confirmou-se a presença de Lymnaea 
em anos anteriores ao estudo de Duque et 
al. (2014) e Almeida et al. (2016), é conside-
rável a possibilidade de tais ovos serem re-
almente do parasito em questão, indicando 
sua expansão nesses Estados. 
Ovos de F. hepática também já foram 
observados em amostras de cebolinha cole-
tadas entre 2006/2007 em Caruaru, Per-
nambuco (ESTEVES; FIGUEIRÔA, 2009) e em 
amostras de acelga coletadas entre 
2010/2011 na cidade de Picos, Piauí (SOU-
SA; SILVA; GOMES, 2011). Porém, esses a-
chados são relativamente controversos, 
haja vista que nessas localidades não há 
condições climáticas favoráveis para o ciclo 
de vida da F. hepática, e principalmente não 
há registro na literatura da ocorrência de 
Lymnaea nesses Estados. 
A presença de ovos do trematódeo em 
diferentes regiões do país também pode se 
justificar pelo transporte dos ovos nas fezes 
de animais. Neves, Melo e Linardi (2005) 
afirma que a disseminação da fasciolose se 
deve também ao comércio de bovinos que 
são transportados de Sul para o Norte, com 
caminhões cheios de fezes contaminadas 
com ovos, os quais são lavados próximos a 
reservatórios de água. Há de se considerar 
ainda que nestes casos ocorridos em Esta-
dos do Nordeste, há possibilidade de enga-
no ao interpretar as estruturas microscópi-
cas, considerando que os autores não in-
formaram nas publicações se foi aplicada 
alguma metodologia especifica para diag-
nosticar ou diferenciar os referidos ovos. A 
confusão é possível, pois os ovos de F. he-
patica são muito semelhantes aos ovos de 
Paramphistomum sp a ponto de serem con-
fundidos (UFF, 2015), sendo que esse últi-
mo é mais claro e um pouco maior (COSTA, 
2010),  
O Paramphistomum sp é outro tremató-
deo digenético responsável por moléstias 
causadas em rebanhos (LAGARES, 2006), no 
entanto parece estar melhor distribuído 
pelo país do que a F. hepatica. Focos de o-
corrência de Paramphistomum sp são co-
muns na região Sul (GIRÃO et al, 1999), po-
rém, há registros em rebanhos no Ceará, 
Piauí e Pará (SOARES; ARAÚJO; ARAÚJO, 
1993; AMARANTE, 2013).  
No Estado do Pará, no estudo de Borges 
(2010), foram encontrados ovos de espécie 
de Fasciola em hortaliças comercializadas 
em Belém, sem que os autores determinas-
sem se tratava da F. hepática. Todavia, con-
siderando que no Brasil não ocorrem natu-
ralmente outras espécies de Fasciola, então 
se considera o resultado deste autor como 
positivo para F. hepática. Embora este Es-
tado não seja uma área endêmica para a 
doença, nos últimos anos com dissemina-
ção do hospedeiro intermediário e por con-
sequência de seu parasita, com registro de 
Lymnaea em Belém (MEDEIROS, 2014). 
Bennema et al. (2014) menciona a ocorrên-
cia de um caso de fasciolose bovina em um 
município não mencionado no Pará e tam-
bém Neves et al. (2011) observou fasciolose 
em fígados de bubalinos abatidos na região 
Oeste do Estado. 
Também na região Norte, no Estado do 
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Amazonas, comprovou-se a chegada do pa-
rasita, inicialmente pelas notificações já 
mencionadas de caramujos limnídeos, sen-
do detectados casos de fasciolose humana 
no ano de 2006 em Canutama (OLIVEIRA; 
NASCIMENTO; SANTOS, 2007). 
Por fim, a literatura científica também 
mostra a existência de F. hepática para o 
Estado do Tocantins, também na região 
Norte. Aleixo et al. (2015) ao mapearem a 
incidência de fasciolose bovina no Brasil, 
tomando como base o Serviço de Inspeção 
Federal (SIF/MAPA), demarcaram o  Tocan-
tins com um dos Estados incidentes com 
casos registrados entre 2003 a 2008 con-
forme ilustra a Figura 3: 
 
Figura 3: Incidência de F. hepatica em fígados de bovinos entre 
2003 a 2008 de acordo com o SIF/MAPA. 
Figure 3: Incidence of  F. hepatica in cattle livers from 2003 to 
2008 according to SIF / MAPA. 
 
Fonte: Aleixo et al (2015) 
 
De acordo com a figura anterior, para a 
época descrita, os casos de fasciolose bovi-
na já estão presentes em todas as regiões 
do Brasil, exceto o Nordeste, com maior 
incidência para as regiões Sul e Sudeste, 
onde as condições climáticas são mais favo-




O clima é um fator limitante para o ciclo 
de vida e a expansão territorial da F. hepati-
ca, enquanto que a presença de caramujos 
limnídeos é um fator determinante de seu 
desenvolvimento e disseminação geográfi-
ca. Logo, o próprio ciclo biológico do parasi-
ta é responsável pela sua dispersão espaci-
al. 
A F. hepatica iniciou seu contexto históri-
co no país na região Sul nas primeiras déca-
das do século XX e nas primeiras décadas 
do século XXI alcançou a região Norte, por-
tanto sua trajetória geográfica se deu no 
sentido sul para norte ao longo de quase 
cem anos de história. 
No entanto, ainda não há comprovação 
na literatura de ocorrências de F. hepática 
na região Nordeste, apenas fortes indícios. 
Também por meio deste estudo, dada às 
circunstâncias, observa-se que há perspec-
tiva de que a F. hepática atinja todo o terri-
tório nacional nos próximos anos, haja a 
vista a versatilidade do parasito em infectar 
vários vertebrados, especialmente animais 
de importância econômica que são conti-
nuamente transportados entre as regiões 
brasileiras para fins comerciais, e principal-
mente por ter seu hospedeiro intermediário 
amplamente distribuído pelo país e em con-
tínua expansão. 
Este estudo trouxe como inovação para o 
tema o delineamento do perfil da F. hepáti-
ca no Brasil dentro de uma visão espacial e 
temporal, algo que é pouco abordado ou 
demonstrado nas publicações já existentes, 
contribuindo assim para formulação de ma-
peamentos, campanhas e projeções de me-
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didas de prevenção e controle da fasciolose 
animal e/ou humana. 
Diante a evidente expansão da F. hepáti-
ca pelo território brasileiro se faz necessária 
intervenção governamental, por meio a in-
teração e cooperação de órgãos ligados às 
áreas da Saúde, Meio Ambiente, Vigilância 
Sanitária e Agropecuária a fim de prover 
maior controle de qualidade na criação, 
abate, comercialização e transporte de ver-
tebrados que servem como hospedeiros 
definitivos do parasita, bem como promo-
ver o saneamento de quaisquer cursos ou 
reservatórios d’agua que possam abrigar o 
hospedeiro intermediário, tudo isso como 
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